’ KLINICKA HODNOTA DIAGNOSTIKY

Vyzkum mozku je strhujici, dynamicky se rozvijejici védni obor, ve kterém spole¢nost

Roche jiz historicky hraje vyznamnou roli. Pfispivame k aplikaci védeckych poznat-

ka do klinické praxe. Jsme hrdi nejenom na to, Ze zaujimame pfedni postaveni ve far-

maceutickém priamyslu, ale pfedev$§im na to, Ze dlouhodobou a rozsahlou podporou

Iy

vyzkumu prfinasime stale nové poznatky, postupy a v neposledni fadé i diagnostické

metody k uzitku a nadéji miliont pacientii na celém svété.

Meénime védu v medicinu

Clanek je pievzat z www.roche.com

Nasi védci zkoumaji ve dvou hlavnich

oborech:

« neurodegenerace a regenerace (véetné
Alzheimerovy, Parkinsonovy a Hun-
tingtonovy choroby, stejné tak i roz-
trousené sklerdzy);

« neurovyvojové poruchy a psychiatrie
(v¢etné poruch autistického spektra,

Downova syndromu a schizofrenie).

Véfime ve vyzkum a odhaleni skryté
biologie nemoci a v inovativni pfistup
v neurovédé. Snazime se maximalizovat
pfinos pro pacienty ¢asnou diagnostikou
a ranou intervenci personalizované 1é¢by.
Zasazujeme se o novy navrh klinickych
studii. Kromé vyzkumu lékii intenzivné
pracujeme na problematice klinické dia-

gnostiky pomoci biomarkert a rozsifeni

jejich pouziti.
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Budoucnost mysli - na cesté
k prekondni Alzheimerovy
nemoci

»Myslim, ze béhem ptistich deseti let
budeme mit k dispozici 1é¢bu, kterd pod-
statné ovlivni bud nasi $anci vyvarovat se
Alzheimera, nebo lé¢it samotnou nemoc,

pokud se jiz vyskytuje v nasem mozku.“

Jde o smélé prohlaseni vzhledem k tomu,
ze Alzheimerova choroba byla poprvé
rozpoznana pred vice nez 100 lety a stale
jesté neexistuji i¢inné metody, jak ji od-

dalit, zpomalit nebo ji pfimo predejit.

Avsak Rachelle Doodyova, ktera ve spo-
le¢nosti Roche zastdva funkci vedouci
sekce neurodegenerativnich onemocnéni
a regenerace, je jednoznacné v pozici, jez

ji opraviuje k této predpoveédi.
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A Obr. 1: Prevalence demence se zdvojndsobuje kazdych 20 let, coz je celosvétovy trend nejenom
ve vyspélych, ale také v rozvojovych zemich. Upraveno dle World Alzheimer’s report 2015:

Globdlni dopad demence?
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Po 25 letech stravenych fizenim centra
pro Alzheimerovu chorobu na lékarské
fakulté se Rachelle pripojila ke spole¢nos-

ti Roche, aby se ,,posunula ve své misi®

Kvalifikovala se v neurologii a kognitiv-
ni antropologii, ale svou praxi zaméfila
na porozuméni Alzheimerové nemoci
a jeji 1é¢bé. Je povazovana za celosvétové
uznavanou autoritu v oblasti klinickych
studii pro Alzheimerovu chorobu, pub-
likovala vice nez 200 ¢lanku o diagnoze,
progresi ¢i 1écbé této nemoci a pribuz-
nych onemocnéni (Alzheimers Disease
and related Dementias - ADRD).

»Nabyté zkuSenosti mé naucily, ze mu-
sime o neurodegenerativnich nemocech
uvazovat od molekul pres bunku az
ke spole¢nosti, abychom s nimi mohli

néco udélat.”

Vzhledem k tomu, Ze trva roky, nez se
nové léky vyvinou od konceptu k redlné-
mu vyuziti, a navic léky, které se mohou
zdat slibné v ranych fazich, nemusi v roz-
sahlych klinickych studiich fungovat tak,
jak se predpokladalo, je rozhodujici, ze se
vyzkum Alzheimerovy choroby i nadéle
zrychluje.

Jak jsme dosli daleko?

Béhem poslednich 30 let védci udéla-
li zna¢ny pokrok ve snaze porozumét
funkcim zdravého mozku a tomu, co je
pri¢inou Alzheimerovy nemoci. Jak Ra-
chelle zdtiraznuje: ,,Alzheimer je zaludna
nemoc, protoze trva roky, nez se rozvine.
Lidé maji zmény na mozku zpisobené
Alzheimerem mozna uz 25 let pfed prv-

nim pfiznakem této choroby.”

Pokud jde o dosavadni pokrok, Rachelle
poznamendvd, Ze ve vyzkumu Alzhei-
merovy choroby probéhlo mnoho velmi
dobfe zdokumentovanych selhani, pfi-
¢emz se s kazdym z nich o této znicujici
nemoci naucili opravdu hodné. ,Kdyz
premyslim nad tim, co vime o tom, jak



navrhnout klinické studie a jak vybirat
populaci pacientti na testovani nové 1é¢-
by, je zfejmé, Ze se nase pochopeni pro-
hloubilo s kazdou dalsi studii, i tou ne-
uspésnou. Ted vime, Ze potfebujeme mit
jiny ptistup k prevenci, k lidem ve velmi
ranych stadiich nemoci a k lidem s jiz

rozvinutou nemoci.

Pohled do budoucnosti

Nase programy klinického vyzkumu tvori
jadro nasi prace v oblasti Alzheimerovy
nemoci. Vyvoj a testovani 1éka zarucuji-
cich, ze jsou pro pacienty bezpe¢né, miize
trvat nékolik let a stat miliardy. Mnoho
novych 1éka, které jsou ve vyvoji, se za-
méfuje na modifikaci samotného one-
mocnéni tim, Ze brani jedné nebo vice
z mnoha rozsahlych zmén na mozku,

které Alzheimerova choroba zpiisobuje.

Tyto zmény nabizeji mozné ,cile“ pro
nové léky k potencidlnimu zastaveni ¢i

zpomaleni vyvoje nemoci.

Dosavadni vyzkum védcim ukazal, Ze
nemoc musi byt zaznamenana a diagnos-
tikovana co nejdiive. Cim dfive 1é¢ba
zapocne, tim vét$i ma vliv na postup ne-

moci.

Spicka ledovce

Vétsina socioekonomickych studii, které
hodnotily naklady na ADRD, se zamé-
fila na pacienty s diagnézou demence
a obecné prokazala, 7e finanéni zaté7 se
zdvaznosti onemocnéni roste. Tyto stu-
die v8ak nemusi plné zachytit celkovy
dopad ADRD ze tfi davodi. Zaprvé ve-
likost nepfimych ndkladi (napf. ztrita
produktivity, neformalni péce) se muze

zna¢né lidit v zavislosti na pouZitych
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metodikdch a predpokladech. Zadruhé
odhadované nédklady nemusi brat v tvahu
naklady na ADRD v celém spektru; na-
ptiklad finan¢ni dopady na domdacnosti
(sniZzené tuspory, finan¢ni vykofistovani,
pfimo placené sluzby, nezaméstnanost),
které se vSak na hospodafstvi mezigene-
ra¢né vyznamné projevi. Nékteré studie
kone¢né naznacuji, ze naklady zacinaji
nartstat roky pred diagnézou demence,
i kdyz v relativné niz$i mife nez v pokro-
¢ilych stadiich onemocnéni. Vzhledem
k dlouhé predklinické fazi (odhadované
na 10-20let) je vSak mozné, Ze tyto ,,skryté
naklady“ predstavuji podstatnou ¢ast ku-
mulativnich ndkladd ADRD. Vzhledem
k soucasné diikazni zdkladné nemuzeme
presné posoudit velikost téchto ,,skrytych
nékladt®, a proto je obtizné kvantifikovat
plné zatizeni ADRD a potencidlni hodno-

tu zdravotnich zasahi a politik.!

Slozitost mozku i samotné nemoci zptiso-
buje, ze je téméf nemozné predpovédét,
jak dobre budou fungovat experimental-

ni lé¢iva a s jakym vysledkem probéhnou

klinické testy. Velkorysé financovani ta-
kovychto nesnadnych vyzkumnych cilti
firmou Roche posouvd obor dramaticky
dopredu. Védecké poznatky co nejrychleji
preménujeme v klinicky uzitek. A protoze
na za¢atku kazdé 1é¢by stoji kvalitni a kom-
plexni diagnostika, pak ¢tendfe neptekvapi,
ze diagnostické biomarkery Alzheimerovy
choroby, které rozsitily nabidku metod he-
terogenni imunoanalyzy v CR, jsou toho
jiz nyni hmatatelnym dtikazem. Spole¢né
se miZeme tésit na ¢lanky, které se budou

vénovat zku$enostem s témito markery.

Alzheimerova choroba je nejcastéjsi pri-
¢inou demence a v souc¢asném zdpadnim
svété postihuje 1 z 10 lidi ve véku nad
65 let. Pokud i nadale nebude pod kont-
rolou, dojde k celosvétové krizi, pficemz
naméfené spolecenské naklady predsta-
vuji pouze $picku ledovce — malou cast
celkové zatéze spojené s Alzheimerovou
chorobou a demencemi. V mnoha ze-
mich probihaji iniciativy s cilem pou-
kazat na problém spojeny s ADRD, jeho
velikost a dopady na spole¢nost.
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A Obr. 2: Spitka ledovce - naméfené spolecenské naklady predstavuji pouze &dst celkové zdtéze ADRD
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